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Silva MF. Avaliacdo da deflexdo de fios retangulares de niquel-titanio apds o tratamento
térmico em sua porgéao distal. [dissertacao]. 67p. Sao Luis: Universidade Ceuma: 2013.

RESUMO

Introducdo: Na Ortodontia contemporanea, a utilizacdo combinada de braquetes
autoligados e fios de NiTi, tem sido amplamente difundida por apresentar menor atrito
entre braquete e fio, facilitando em tese, a movimentacdo dentaria, mas podendo gerar
transtorno ao paciente, devido ao deslocamento lateral do fio ortodontico que tem
potencial de lesionar a mucosa jugal do paciente, caso o fio ndo seja devidamente
travado. Como alternativas, o profissional pode utilizar stops (crimpable archwire stops)
industrializados ou o tratamento térmico na distal e posterior dobra do fio na regido de
molar. O destemperamento da regido distal do fio de NiTi o torna maleavel, aceitando
dobras, mas até o momento ndo se sabe as reais implicacdes mecanicas na regiao
adjacente ao tratamento térmico. Objetivo: O objetivo desta pesquisa in vitro foi avaliar
a deflexdo de fios ortodénticos de niquel-titanio (NiTi) em sua porcao adjacente ao
tratamento térmico realizado no extremo distal com a intencdo de facilitar o travamento
do arco metalico na distal dos tubos de molares. Métodos: Foram testados 160
segmentos de fios de NiTi (.019” x .025”) e NiTi termoativado (.016” x .022”) de 4
marcas comerciais; obtidos de 80 arcos, onde cada arco possuia um lado experimental,
submetido ao tratamento térmico, e um lado controle isento de tratamento térmico.
Foram testados 10 fios de mesmo lote de fabricacdo de cada marca. Os testes de
deflexdo foram realizados em maquina de ensaios universal (EMIC modelo DI2000),
com controle de temperatura em (36+1)°C. Foram realizadas andlises para observar a
normalidade da distribuicdo das variaveis do estudo pelo teste de Kolmogorov-Smirnov,
observada a normalidade da distribuicéo, foi aplicado o teste t de student ndo-pareado,
visando observar a diferenca entre 0s grupos experimental e controle em cada
espessura e marca. A significancia estatistica foi fixada com p valor <0,05. Resultados:
N&o foram encontradas diferencas estatisticamente significante entre 0s grupos
testados, de mesma espessura e marca comercial. Conclusédo: Conclui-se que o
tratamento térmico nao influenciou nos resultados do Teste de Deflexdo dos trés pontos
na regido adjacente a extremidade de fios de NiTi submetidas ao tratamento térmico.

Palavras chave: fios ortodénticos, tratamento térmico, ligas ortoddnticas.
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Silva MF. Evaluation of deflection of nickel-titanium rectangular arch wire in adjacent
portion at its extremity after heat treatment [dissertation]. 67p. S&o Luiz: Ceuma
University: 2013.

ABSTRACT

Introduction: Contemporary Orthodontics, the combined use of self-ligating brackets
and wires of NiTi has been widely it has lower friction between bracket and wire,
facilitating in theory, tooth movement, but can generate disorder patient, due to the
lateral displacement of the orthodontic wire that has the potential to injure the oral
mucosa of the patient, if the wire is not properly locked. As alternatives, the professional
can use industrial stops (crimpable archwire stops) or heat treatment in distal and
posterior bending the wire in the molar region. The destemperamento the distal region of
the NiTi wire makes it malleable, accepting folds, but so far no one knows the actual
mechanical implications in the region adjacent to the heat treatment. Objective: The aim
of this study was to evaluate the deflection behavior of nickel-titanium (NiTi) orthodontic
wires in the adjacent area to the extremity portion subjected to heat treatment.
Methods: We tested 160 segments of NiTi wires (.019 "x .025") and NiTi termoactived
(.016 "x .022") of 4 commercial marks. The both extremity of the 80 arch wires were cut
off and one of them received heat treatment, and the other were used as control. The
wires (n=10) were adapted in a standard metal jig to simulate a distal portion of
maxillary. A testing machine applied deflection from 0 to 3,1 mm at 36°C.Forces on
activation and deactivation deflection of 1 mm were compared by the Student t test
unpaired (p <0.05). Results: No statistically significant differences were found between
the groups tested. Conclusion: Concluded that the procedure of heat treatment does
not influence the mechanical properties in the area adjacent of extremity of NiTi wires
subjected to heat treatment.

Keywords: orthodontic wires, thermal treatment, orthodontic alloys.
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INTRODUCAO FUNDAMENTADA

O tratamento ortodéntico normalmente inicia-se pela correcdo de discrepancias
transversais, quando existentes, avangando com a fase de alinhamento e nivelamento,
e finalizando com a correcado de discrepancias sagitais inter-arcos, intercuspidagao e
pequenos ajustes’. A fase de alinhamento e nivelamento se caracteriza pelo aumento
progressivo do calibre dos fios, inicialmente bem flexiveis e com Efeito de Memoaria de
Forma (EMF), por produzirem forcas leves e constantes, evoluindo para fios mais
rigidos de aco inoxidavel. Estes fios flexiveis comumente utilizados sdo da liga de
Niquel-Titanio (NiTi) termoativados e convencionais?.

Ensaios clinicos randomizados procuraram sugerir uma sequéncia de arcos
ideal para que ocorresse uma movimentacdo dentéria efetiva sem que extrapolasse os
limites fisiolégicos periodontais®*, mas estes ndo encontraram diferencas
estatisticamente significantes entre os grupos estudados no quesito eficiéncia, mas em
se tratando de sintomatologia dolorosa, os fios de NiTi termoativados se mostraram
mais fisiolégicos que o0s convencionais, uma vez que liberam forcas de menor
intensidade e por maior periodo de tempo que seus analogos convencionais®.

O uso combinado de fios de NiTi convencional e termoativado, seguido pelos
fios de aco em estagios de finalizacdo, tém sido sugerido com o intuito de otimizar a
resposta clinica ao tratamento ortodéntico, onde inicialmente se utiliza os fios redondos
de NiTi convencional de calibre .012” seguido pelo termoativado .018”, promovendo um
alinhamento e nivelamento inicial dos dentes, em seguida, os fios retangulares de NiTi
termoativado .0167X.022” e .019"X.025” convencional finalizariam este processo
garantindo também a inclinagdo de coroa pré-definida pelos braguetes pré-ajustados
(straightwire), na fase de finalizagao e estabilizagao o fio retangular de ago .019”X.025”
se faz necessario para o correto fechamento de espacos e pequenos ajustes
individualizados®.

Assim como os fios utilizados na Ortodontia, os braquetes ortodénticos sofrem
continuo processo evolutivo, ambos tendo como alvo um tratamento ortodéntico rapido,

indolor, eficaz e estavel; sendo assim, os braquetes autoligados estdo se destacando
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atualmente por eliminarem o uso de ligaduras elasticas, diminuindo o tempo de
atendimento e favorecendo uma melhor higienizacdo bucal do paciente além de
minimizar o atrito entre o fio ortodéntico e o braquetes, beneficiando a movimentacao
dentaria’. A reducdo do atrito durante o tratamento ortoddntico pode resultar em
incomodo e/ou lesbes no tecido bucal pela exposi¢éo da porcéo final do fio, na medida
em que os dentes se movimentam, além do potencial de vestibularizacdo dos dentes
anteriores. A fim de solucionar estas questdes, fabricantes de materiais ortodonticos
tém produzido os chamados stops (crimpable archwire stops) de fios, que sao
acessorios colocados sob os fios no espaco interbraquetes, limitando o deslocamento
do fio®.

Uma solucdo usual para esta situacdo, amplamente utilizada pelos
profissionais, seria o tratamento térmico da porcdo distal do fio de NiTi utilizando
lamparina ou isqueiro, pois estes possuem baixa conformabilidade e n&o aceitam
dobras, sob pena de fraturarem. Assim sendo, o profissional apos adaptar o fio na
arcada do paciente, permite um ligeiro excesso bilateral de 3 a 5 mm, cortando o
restante do fio e descartando-o, removendo o arco da boca e posicionando sua porcao
final na regido azul escuro da chama até que o fio fique rubro, onde alcancaria a
temperatura desejavel de recozimento (+650°C)**°. Este procedimento conhecido como
tratamento térmico, provoca a perda das propriedades mecanicas da liga de NiTi, bem
como sua propriedade de EMF, tornando possivel a deformacdo permanente na regido
aquecida’. Apods esta intervencdo na porcdo distal do fio, o0 mesmo é adaptado nos
slots dos braquetes, e posteriormente uma dobra, normalmente em sentido gengival, €
realizada para limitar o deslocamento do fio e também, quando pretendido, estabilizar o
comprimento do arco.

Esta técnica eficaz, de facil execugdo e custo irrisério, apesar de popularmente
utilizada, carece de uma validacdo cientifica no que tange suas consequéncias
mecanicas no fio na regido adjacente ao tratamento térmico, que corresponderia na
maioria das vezes, a regiao de pré-molares.

Atualmente, uma das maneiras mais confiaveis e clinicamente aplicaveis de
avaliacdo de fios ortodénticos € dada pelo uso do teste de deflexdo, pois simula de

forma satisfatéria o que ocorre na pratica clinica, quando inserido um fio no slot de um
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braquete™®*3. Assim sendo, foi lancado em 2006 uma norma ISO especifica para testes
laboratoriais de fios ortoddnticos, visando tornar os resultados mais confiaveis,
reprodutiveis e comparaveis™®.

Os metais em geral, apresentam uma alta habilidade de conduzir a energia
térmica, ou seja, apresentam uma alta condutividade térmica. Estudos revelaram que a
exposicdo dos fios de NiTi a temperaturas de 500°C e 600°C alteraram suas
propriedades mecanicas, diminuindo a liberacdo de forca em teste de deflexdo dos 3
pontos**®.

Levando em consideracdo a existéncia da alta condutividade térmica dos
metais, este estudo in vitro teve por objetivo verificar as alteracdes na deflexdo da
porcdo adjacente ao tratamento térmico em arcos de niquel-titanio. A hipétese nula
testada € a de que o tratamento térmico na porcao distal para o travamento de fios de
NiTi, ndo provoca alteracdes que repercutem na deflexdo do fio na regido adjacente ao

aguecimento.



Proposicao
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Proposicéo

O objetivo deste estudo foi avaliar a deflexdo da regido adjacente ao
tratamento térmico realizado na extremidade distal de dois tipos de fios ortodénticos de

niquel-titanio retangulares de diferentes marcas comerciais.



Capitulo-1
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AVALIACAO DA DEFLEXAO DE FIOS RETANGULARES DE NIiQUEL-
TITANIO APOS O TRATAMENTO TERMICO EM SUA PORCAO DISTAL

RESUMO

Objetivo: O objetivo desta pesquisa in vitro foi avaliar a deflexdo de fios ortodénticos
de niquel-titanio (NiTi) em sua porcdo adjacente ao tratamento térmico realizado no
extremo distal com a intencdo de facilitar o travamento do arco metélico na distal dos
tubos de molares. Métodos: Foram testados 160 segmentos de fios de NiTi (.019” x
.025”) e NiTi termoativado (.016” x .022”) de 4 marcas comerciais; obtidos de 80 arcos,
onde cada arco possuia um lado experimental, submetido ao tratamento térmico, e um
lado controle isento de tratamento térmico. Foram testados 10 fios de mesmo lote de
fabricacdo de cada marca. Os testes de deflexdo foram realizados em maquina de
ensaios universal (Emic modelo DI2000), com controle de temperatura. Foi aplicado o
teste t de student ndo-pareado, visando observar a diferenca entre 0s grupos
experimental e controle em cada espessura e marca. A significancia estatistica foi
fixada com p valor <0,05. Resultados: N&ao foram encontradas diferengas
estatisticamente significante entre os grupos testados, de mesma espessura e marca
comercial. Conclusao: Conclui-se que o tratamento térmico ndo influenciou nos
resultados do Teste de Deflexdo dos trés pontos na regido adjacente a extremidade de
fios de NiTi submetidas ao tratamento térmico.

Palavras chave: fios ortodonticos, tratamento térmico, ligas ortodénticas.

INTRODUCAO E REVISAO DA LITERATURA

Os fios de Niquel-Titanio (NiTi) s&o comumente utilizados nas fases iniciais do
tratamento ortoddntico por liberarem forcas leves e constantes apropriadas ao
alinhamento e nivelamento. Portanto, este tipo de fios ortodénticos é indicado para a
sequéncia de arcos de nivelamento com braquetes convencionais e autoligados®. Nao
obstante, a utilizacéo dos braquetes autoligados reduza o atrito, o melhor deslize do fio
no slot dos braquete pode acarretar em maior vestibularizagdo dos incisivos e/ou o
surgimento de excessos de fios na distal dos tubos dos molares. A sobra de fios na
distal dos tubos geralmente causa incdbmodo ou lesiona o tecido bucal proximo a

porcao final do fio. A fim de minimizar o deslocamento dos fios em direcéo distal dos
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tubos dos aparelhos autoligados, fabricantes de materiais ortoddnticos tém produzido
os chamados stops de fios, que sdo acessorios colocados sob os fios no espaco
interbraquetes, limitando o deslocamento do fio*>.

Uma solucdo usual para esta situacdo seria o tratamento térmico da porcao
distal do fio utilizando lamparina ou isqueiro, tornado assim estes segmento do fio
destemperado. Esta manobra acarreta na perda das propriedades mecanicas e facilita
a aceitacao de dobras. Usualmente realiza-se esta manobra adaptando o fio na arcada
do paciente e cortando o restante do fio de modo a permitir a presenca de um ligeiro
excesso bilateral de 3 a 5 mm A seguir remove-se 0 arco da boca e posiciona-se esta
porcao final na regido azul da chama até que o fio atinja a coloracéo rubra. Este sinal
visual indica onde se atinge a temperatura de recozimento da liga. Este procedimento
conhecido como tratamento térmico, provoca a perda das propriedades mecéanicas da
liga de NiTi quando atinge a temperatura de +650°C e torna possivel a insercédo de
deformacdo permanente na regido aquecida*®. Apds esta intervencdo na porcéo distal
do fio, o mesmo é adaptado nos slots dos braquetes, e depois uma dobra,
normalmente em sentido gengival, é realizada para limitar o deslocamento do fio e
também supde-se, estabilizar o comprimento do arco. Esta técnica eficaz, de facil
execucao e custo irrisorio, apesar de popularmente utilizada, carece de uma validacéao
cientifica no que tange suas alteracdes nas propriedades mecanicas nos demais
segmentos do fio.

Estudos revelam que a exposicdo dos fios de NiTi a temperaturas de 500°C e
600°C alteraram suas propriedades mecanicas, diminuindo a liberacdo de forca em
teste de deflexdo®’.Como as ligas metalicas apresentam-se como boas condutoras de
calor entende-se que o0 aquecimento da extremidade de fios ortodbnticos leva a
dissipacdo de calor para outras por¢cdes do mesmo arco ortoddntico. Deste modo,
torna-se preocupante o fato de realizar-se o tratamento térmico na extremidade distal
de fios de NiTi e isto acarretar em alteracbes na deflexdo na regido adjacente ao
tratamento térmico, 0 que neste caso corresponderia na maioria das vezes, a regiao de
pré-molares.

Para analisar a influéncia do tratamento térmico nos fios de NiTi, este estudo

experimental in vitro se propds a analisar as alteracdes na deflexdo da porgéo
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adjacente a extremidade de fios de NiTi onde realizou-se previamente o tratamento
térmico em diferentes marcas comerciais. A hip6tese nula a ser testada, € que o
tratamento térmico na regido distal dos arcos ortodonticos de NiTi ndo causa
alteracdes na deflexdo da regido adjacente, correspondente aos segundos pré-molares
MATERIAL E METODOS

Para avaliar a deflexdo dos fios de NiTi utilizou-se o teste deflexdo dos trés
pontos por sua indicagdo pela Norma 15.841 e por causa de sua semelhanca clinica e
reprodutibilidade. Tal norma recomenda 6 espécimes de cada amostra, estudos
sugerem a utilizacdo de dez em cada grupo, assim sendo, para minimizar a chance de
algum erro técnico, aumentar a confiabilidade dos resultados e em concordancia com
a literatura, um numero de 10 espécimes foi escolhido, para cada grupo, de mesmo
lote, em cada grupo de arcos de NiTi termoativado com didametros de .016”X.022” e
arcos de NiTi de.019"X.025” (Tabela I)®.

Os arcos possuem forma de parabola, sendo que foram medidos com um
paquimetro digital de 150 mm “Coolant Proof ABSOLUTE” (Mitutoyo, Téquio, Japao),
com acuracia de 0,00lmm, e com o uso de um alicate de corte, seccionados a 28 mm
das extremidades de cada lado do fio, obtendo assim dois corpos de prova por fio. O
fragmento sem tratamento térmico fora denominado de Grupo Controle e no Grupo
Experimental fora realizado tratamento térmico nos 5 mm finais do fragmento,
utilizando um mini macarico ortodéntico a gas (Orto-Gas GB-2001 da marca Blazer
S.A, Guangzhou, China), com tempo de exposicdo de 3 segundos levando o fio ao
rubro (+650°C). Tal procedimento foi realizado no mesmo tempo com todos os fios
experimentais, posicionados sob a chama, previamente calibrada com coloragéao
AZUL, aferido o comprimento da mesma (20 mm), a temperatura foi medida e
controlada utilizando um medidor de temperatura portatil, denominado Termopar
(Novus - Smart Meter, Porto Alegre, Brasil), para maior controle da temperatura. Apos
a preparacdo das amostras, as mesmas foram acondicionadas e codificados em
embalagens plasticas por um segundo operador, promovendo o0 cegamento do
operador que realizou as afericdes, tratamento térmico e testes de deflexdo, assim
foram compostas 80 amostras do grupo controle e 80 do grupo experimental, ambas
subdivididas em grupos de 10.

Para a fixacdo dos corpos de prova durante os ensaios, foi utilizado um
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dispositivo metdlico (Figura 1), composto por um suporte e dois pinos soldados
verticalmente a este, com diametro de 5 mm cada, equidistantes 14 mm. Em um pino
foi fixado um braquete metalico de pré-molar superior, e no outro pino tubo simples
para molar superior, ambos com slot .022”, sem torque e sem angulagao (Morelli,
Sorocaba, Brasil). As pecas foram fixadas aos pinos metéalicos do dispositivo, utilizando
um segmento de fio de aco inoxidavel de .021”x.025”, e elastico modular (Morelli,
Sorocaba, S&o Paulo, Brasil) com o objetivo de manter o alinhamento dos slots nas
pecas e eliminar qualquer desalinhamento dos acessorios. Por fim, utilizou-se o
paquimetro digital para aferir a distancia interbraquetes pré-determinada de 14mm°.

Cada corpo de prova foi posicionado sob o braguete e acessorio, de tal forma,
que a distancia entre a porgao distal de cada braquete e a extremidade do fio,
apresentava 0 mesmo comprimento nos dois lados. Os fios experimentais foram
fixados no braquete com elasticos modulares da cor cinza (Morelli, Sorocaba, Brasil).
Em seguida, o dispositivo de teste foi adaptado a maquina de ensaios universal,
parafusando o dispositivo a uma base dentro do interior do compartimento da camara
térmica (EMIC, S&o José dos Pinhais, Parand, Brasil), pois de acordo com a norma, 0s
testes foram realizados sempre a mesma temperatura para todos os grupos testados,
sendo (36+1)°C a temperatura de teste por ser préxima & bucal®.

Para comtemplar os critérios do ISO 15.841, o teste de deflexdo de trés pontos
foi realizado em Maquina de Ensaio Universal (EMIC, modelo DL 2000, Sdo José dos
Pinhais, Brasil), utilizando célula de carga de 50N. Dentro de um dispositivo (Figura 1),
os fios foram defletidos até 3,1mm, com velocidade de 1 mm por minuto em ativacao e
desativacdo. Os resultados foram registrados pelo software Tesc versdo 3.0, que
acompanha a EMIC e permite a construcédo de scripts de ensaios em tempo real®'.
Todos os procedimentos estatisticos foram executados no programa Statistica v.5.1
(StatSoft Inc., Tulsa, USA). Os dados foram descritos pelos parametros de média e
desvio padrdo. Para verificar se os dados possuiam distribuicdo normal utilizou-se o
teste de Kolmogorov-Smirnov. Nenhuma medida apresentou desvio significativo da
normalidade. Para comparar as medidas do grupo Controle com as do Experimental foi

utilizado o teste t, adotando nivel de significancia de 5% (p<0,05).
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RESULTADOS

Para avaliacdo dos resultados utilizou-se a forga produzida em 1,0 mm da
curva de ativacdo e desativacdo por considerar representativa da deflexdo média
observada clinicamente para a regiao.

Os valores alcangados pelos fios de calibre .019” x .025”, tanto na ativacao
guanto na desativacao, foram maiores que os de menor calibre (.016” x .022”) devido a
sua maior espessura e rigidez*>*3.

Os resultados encontrados na desativacdo a 1 mm foram menores que na
ativacdo devido as propriedades mecanicas dos fios de NiTi, que viabilizam uma forca
menor e constante durante a deflexdo do fio, devido ao fenébmeno chamado
histérese’*!®. Neste estudo observou-se para as 4 marcas comerciais uma média de
forgas de desativagao dos fios .016” x .022” de 1,6N e para os fios .019” x .025" uma
média de 6,2N.

Conforme Tabela IlI, entre os fios .016” x .022”, durante a ativagao, somente os
fios da marca Unitek/3M obtiveram média de valores maiores no grupo experimental
(5,98N) em relacao ao controle (5,84N). Semelhante situagédo ocorreu na desativacao,
onde os fios da marca Unitek/3M alcancaram valores médios maiores no grupo
experimental (1,36N) que no controle (1,23N). Embora n&o seja objeto de nosso
estudo, observou-se que para os demais fios testados os valores tanto na ativacao
guanto desativacdo mostraram-se menores no grupo experimental que em relacao ao
controle.

Entre os fios .019” x .025” (Tabela lll), durante a ativacdo, somente os fios da
marca Orthometric tiveram valores médios maiores no grupo experimental (13,64N)
em relacdo ao controle (12,83N), mas na desativacdo ndo ocorreu 0 mesmo, pois 0S
fios da Unitek/3M e Morelli, alcancaram respectivamente para 0 grupo experimental
valores como 7,60N e 6,43N, e para o grupo controle 7,44N e 6,24N
consecutivamente.

DISCUSSAO

Com o advento dos braquetes autoligados e a mecanica de baixo atrito, ficou
evidente a necessidade de utilizacdo dos fios de NiTi, principalmente termoativados,
tornando mais eficaz & acdo deste tipo de braquete’®!’. O deslocamento lateral do arco
e concomitante ulceracdo da mucosa bucal, trouxe a necessidade do travamento do

arco sob os braquetes, como por exemplo o destemperamento e dobra das
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extremidades dos arcos como alternativa aos stops comercializados.

Os resultados do presente estudo sugerem que o tratamento térmico realizado
na extremidade dos fios de NiTi testados, ndo provoca alteracdes na deflexdo do fio
ortodéntico na regido dos segundos pré-molares; ou seja, ndo ocorreu alteracdo na
deflexdo dos fio de NiTi testados na regido adjacente ao tratamento térmico realizado
para favorecer a dobra na porcao distal presente no final do tubo dos molares. Este
dado permite ao ortodontista realizar com seguranca o0 uso do tratamento térmico para
realizar dobras nas extremidades de fios de NiTi que estejam sendo utilizados para o
nivelamento e alinhamento de dentes anteriores ao local do referido tratamento
térmico.

De acordo com a metodologia utilizada deve-se atentar para que o tratamento
térmico seja realizado nos 5 mm finais da extremidade dos fios de NiTi. Agindo desta
forma, o ortodontista tem remanescente suficiente de fio para realizar uma dobra, em
sentido gengival, por distal do tubo (acessoério) dos molares. Sendo assim, este tipo de
dobra pode ser de uso clinico para finalidades como o impedindo que o arco deslize
lateralmente sob os slots dos braquetes e/ou provoque a vestibularizacdo dos dentes
anteriores.

Estudos sobre a completa exposicdo de fios ortodénticos de NiTi a 500°C
mostram alteracdo parcial de suas propriedades mecéanicas. Entretanto, quando
exposta & 600°C, os mesmos fios perdem totalmente estas propriedades®. Este fato
justifica, porque neste nosso estudo, foi escolhido o tratamento térmico oscilando em
+650°C, ou seja quando o fio chega a cor rubra. Portanto, espera-se que com esta
temperatura tenha-se levado a perda total das propriedades do fio de NiTi nas
extremidades submetidas ao tratamento térmico. Normalmente em consultério, o
ortodontista utiliza uma lamparina ou isqueiro para “destemperar” a porgao final do fio,
objetivando padronizar e eliminar vieses de afericdo, optou-se pelo uso do mini
macarico ortoddntico previamente calibrado e com temperatura controlada (Termopar).

As marcas estudadas tiveram comportamentos diferentes entre si na ativagao e
na desativacdo, no entanto, como ndo houve comparacao estatistica, nos restringimos
a discutir o comportamento médio dos fios na ativacdo e desativacdo. Sendo assim,

para os fios .016” x.022” da marca Unitek/3M, tanto na ativagdo quanto na desativagéao,
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os valores maiores para o grupo experimental em relagdo ao controle, sugerindo um
aumento da rigidez do fio, na regido adjacente ao tratamento térmico. Pode-se
entender que o tratamento térmico tenha favorecido o aumento da rigidez para a
deflexdo do fio. Contudo, este fato ndo parece comprometer o alinhamento de pré-
molares por tratar-se de dentes com area radicular maiores do que dos incisivos e
portanto ndo tao sensiveis ao aumento da forcas geradas pela deflexao.

Os demais fios .016” x.022” testados (Eurodonto, Morelli, Orthometric) tiveram
valores, tanto na ativacdo quanto desativacdo, menores no grupo experimental que em
relacdo ao controle, sugerindo que nestes fios, o tratamento térmico provocou
alteracdes na regido adjacente, portanto reduzindo a forca necessaria para a deflexao
dos fios sendo desfavoravel em situacdo clinica (Figura II). Como os valores da
comparacao entre 0S grupos ndo mostraram-se com significancia estatistica, deve-se
entender que esta reducdo na forca utilizada para a deflexdo também néo tem
significancia clinica para a movimentag&o ortoddntica dos pré-molares.

Na comparacdo entre os fios .019” x .025”, durante a ativagdo, somente a
marca Orthometric exibiu valores médios maiores para o grupo experimental em
relacdo ao controle, contudo na desativagéo ndo ocorreu o mesmo fato. N&o obstante,
para os fios da Unitek/3M e Morelli, observou-se para o grupo experimental valores
maiores do que os observados para o grupo controle, significando que a técnica de
destemperamento provocou o aumento na rigidez. Esta alteracdo na rigidez néo seria
clinicamente favoravel, pois resultaria na geracdo de uma ativacao excessiva. No
entanto, para instalar o fio .019” x .025” clinicamente, considera-se um grau de
nivelamento suficiente para induzir a uma pequena deflexdo do fio necesséaria a
adaptacdo no slot do braquete. Deste modo, este aumento de rigidez verificada
resultaria. em um aumento de forca irrelevante, pois ndo se exige deste fio uma
deflexdo compativel ao valor de deflexdo (1 mm) analisado em nosso estudo (Figura
11).

Estas diferengcas no comportamento entre os dois tipos de fio, pode estar
relacionada ao fato de um grupo ser de fios NiTi termoativaveis e outro de NiTi
convencional, pois devido as diferencas nos processos de fabricacéo e formatacao dos
fios, bem como a temperatura de transformacao das fases Austenitica final (Af) para
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Martensitica inicial (Ms) contidas em cada marca de fios termoativaveis, podem
determinar as diferentes reacdes nas propriedades mecéanicas dos fios testados.

A alta média das forcas observada nos fios .019” x .025” neste experimento se
justifica por alguns motivos, o primeiro seria o calibre do arcos utilizados, pois na

maioria dos estudos se utiliza arcos redondos de baixo calibre!**®

, 0 segundo fator é a
inclusdo de braquetes no teste dos 3 pontos, pois notou-se que a inclusdo de dois
braquetes aumenta 86% a forca no sistema original, e quando ha um aumento na
largura do braquete (por exemplo o tubo fechado utilizado na pesquisa), o incremento
pode ser de até 100% nas forcas geradas’®, terceiro e Gltimo motivo foi & utilizacdo de
elastico para amarrar o fio ao braquete, pois estudos comprovaram que o elastdbmero
aumentou em 3 vezes o valor da forca durante a deflexdo do arco quando comparado
as ligaduras em aco (amarrilho) e braquete autoligado®. Optou-se pela utilizacdo
destes aparatos a fim de aproximar ao maximo da realidade clinica, pois apesar do
avanco na utilizacdo dos braquetes autoligados, o uso dos elasticos para a amarracao
dos arcos é realizado pela grande maioria dos ortodontistas’.

Portanto, é sabido que os valores alcancados em experimentos in vitro nem
sempre coincidem com a realidade clinica, mas servem de comparacdo com outros
estudos e no processo de escolha do melhor material para determinado estagio do
tratamento?”.

A comparacao entre fios de NiTi de marcas diferentes ndo tem-se mostrado na
literatura com diferencas estatisticamente significantes, ndo obstante, a comparacao
entre as marcas nao tenha sido objetivo deste estudo, o tratamento térmico na por¢cao
distal de fios de NiTi ndo influenciou a deflexdo nas diferentes marcas testadas. Sendo
assim, parece evidente que o clinico pode selecionar o fio de NiTi de sua preferéncia
na utilizagdo desta técnica. Ao realizar o tratamento térmico e a dobra na porc¢éo distal
dos fios de NiTi, o profissional previne injurias na mucosa do paciente, principalmente
no alinhamento dentarios de casos com apinhamento anterior acentuado, pois durante
a correcao do apinhamento, no intervalo entre as consultas, ocorre o0 aparecimento de
excesso de fio na regido distal dos tubos dos molares. Embora os stops evitem o
deslocamento do arco metalico, 0 mesmo néo evita o surgimento destas sobras de fios

na distal dos tubos dos molares. Deste modo, as dobras distais prestam-se como
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manobras que asseguram a prevencdo de injurias em intervalos longos entre as
consultas na fase de alinhamento e nivelamento dentario. Este nosso estudo assegura
que esta dobras podem ser feitas em fios retangulares de NiTi termoativado e
convencionais sem a preocupacao de comprometer o alinhamento e nivelamento dos
dentes adjacentes ao tratamento térmico.
CONCLUSAO

De acordo com este estudo e metodologia empregada, € licito afirmar que este
estudo in vitro, mostrou que o procedimento do tratamento térmico na regido distal dos
molares n&o causou influéncia na deflexdo dos arcos retangulares de NiTi
convencionais e termoativados, em sua regido adjacente, correspondente a regido de
segundos pré-molares.
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TABELAS

Tabela I: Descricdo completa das especificacfes dos fios NiTi* testados

Grupos Nome Comercial Fabricante
E  Thermal** Shenzhen Superline Technology, Shenzhen, China.
(Distribuido pela Eurodonto, Parana).
;‘Q‘, M  Thermo Plus** Dental Morelli, Sorocaba-SP, Brasil
S
X Beijing Smart Tecnology, Beijing, China.
© O Flexy Thermal Smart 37°C g vy Iing !
S) (Distribuido pela Orthometric, Marilia-SP).
U Nitinol Heat-activated** 3M/Unitek, Monrovia, Califérnia, USA.
» E  Super Elastic Shenzhen Superline Technology, Shenzhen, China.
5‘3 (Distribuido pela Eurodonto, Parand).
S
< M Superelastico Dental Morelli, Sorocaba-SP, Brasil
(o)
N _ Beiji Tecnology, Beiji hina.
S O Flexy Super Elastic eijing Smart Tecnology, Beijing, China
(Distribuido pela Orthometric, Marilia-SP).
U NitinolSuperelastic 3M/Unitek, Monrovia, Califérnia, USA.

*NiTi: Niquel-Titanio

**Nao informa na embalagem a temperatura de transformacao.
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FIGURAS

Figura 1: Dispositivo de ensaio.
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Figura 2 — Médias e desvio padrao dos fios .016” x .022” na ativagao e
desativacdo de 1 mm
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Figura 3 — Médias e desvio padrdo dos fios .019” x .025” na ativagéo e

desativacdo de 1 mm
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CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados do presente estudo sugerem que o tratamento térmico realizado
na extremidade dos fios de NiTi testados, ndo provoca alteragdes na deflexdo do fio
ortodéntico na regido dos segundos pré-molares; ou seja, hdo ocorreu alteracdo na
deflexdo dos fio de NiTi testados na regido adjacente ao tratamento térmico realizado
para favorecer a dobra na porcao distal presente no final do tubo dos molares. Este
dado permite ao ortodontista realizar com seguran¢a o uso do tratamento térmico para
realizar dobras nas extremidades de fios de NiTi que estejam sendo utilizados para o

nivelamento e alinhamento de dentes anteriores ao local do referido tratamento térmico.



Conclusdo-
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CONCLUSAO

De acordo com este estudo e metodologia empregada, € licito afirmar que este
estudo in vitro, que avaliou fios de NiTi termoativados e convencionais de dimensdes
.016” x .022” e .019” x .025”, mostrou que o procedimento do tratamento térmico na
regido distal aos molares ndo causou influéncia no teste de deflexdo dos arcos
retangulares de NiTi convencionais e termoativados, em sua regido adjacente,

correspondente a regido de segundos pré-molares.
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MATERIAL E METODO

MATERIAL

Foram analisadas 4 marcas comerciais e duas variedades de fios, sendo
utilizados 10 arcos de ligas de Niquel-Titanio (NiTi) de mesmo lote. Utilizou-se arcos de
NiTi termoativado com didmetros de .0167X.022” (Figura 1) e arcos de NiTi
convencional .019"X.025” (Figura 2) das marcas Unitek/3M (Monrovia, USA), Morelli
(Séo Paulo, Brasil), Eurodonto (Shenzhen, China), Orthometric (Beijing, China), sendo

as duas ultimas importadoras e distribuidoras de fios chineses (Tabela 1).

Figura 1: Fios NiTi Termoativaveis .016” x .022” das marcas Eurodonto, Morelli,
Orthometric e Unitek/3M

Figura 2: Fios NiTi Superelasticos .019” x .05” das arcas Eurodonto, Morelli,
Orthometric e Unitek/3M



Tabela I: Descricdo completa das especificacdes dos fios NiTi* testados

Grupos  Nome Comercial

Fabricante

E Thermal**

(Distribuido pela Eurodonto, Parand).

Shenzhen Superline Technology, Shenzhen, China.

N M Thermo Plus** Dental Morelli, Sorocaba-SP, Brasil
p B tT I B hina.
© O Flexy Thermal Smart 37°C eijing Smart Tecnology, Beijing, China
< (Distribuido pela Orthometric, Marilia-SP).
U Nitinol Heat-activated** 3M/Unitek, Monrovia, Califérnia, USA.
E  SuperElastic Shenzhen Superline Technology, Shenzhen, China.
A (Distribuido pela Eurodonto, Parana).
w
N M Superelastico Dental Morelli, Sorocaba-SP, Brasil
g . B T I B hina.
S O Flexy Super Elastic eijing Smart Tecnology, Beijing, China
S

U Nitinol Superelastic

(Distribuido pela Orthometric, Marilia-SP).
3M/Unitek, Monrovia, Califérnia, USA.

*NiTi: Niquel-Titanio

**Nao informam na embalagem a temperatura de transformacéao.
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De cada arco se extraiu dois segmentos de fio, um Controle e outro

Experimental, totalizando 160 amostras (n=10) (Tabela II).
Tabela II: Cédigos, fabricantes, lote e quantidade da amostra dos fios.

Cédigo [Nome Comercial Dimensdes Lote Amostra Total = 160
Controle  Experimental

E Thermal** 10040501* 10 10

M Thermo Plus** 1694171 10 10
.016” x .022”

@] Flexy Thermal Smart 37°C 2233739 10 10

U Nitinol Heat-activated** DR1NJ 10 10

E Super Elastic 10040501* 10 10

M Superelastico 1692519 10 10
.019” x .025”

@] Flexy Super Elastic 1922661 10 10

U Nitinol Superelastic DM6EQ 10 10

*Fabricante apresenta mesmo lote para produtos diferentes.
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METODO

Preparacdo dos Espécimes e Cegamento

Para a preparagdo dos corpos de prova, foram cortados segmentos com
28mm de comprimento da parte reta (extremidades) dos arcos pré-contornados dos
fios ortodonticos testados, de forma que, a partir de um arco foram obtidos dois
corpos de prova, um lado experimental e o outro controle. Os corpos de prova foram
medidos e cortados pelo préprio pesquisador, com um alicate de corte de fio,
utilizando um paquimetro digital. (Figura 1)

Figura 1: Afericdo do segmento de fio

O pesquisador acondicionou os grupos (n=10) em embalagens plasticas, as

nomeando utilizando a inicial de cada marca com a primeira dimensao do fio, mais “co’

para o Grupo Controle e “exp” para Grupo Experimental (Tabela 1):



51

Tabela 1: Preparacdo dos corpos de prova e cédigos antes do cegamento.
Nome Comercial Dimensdes Cédigo Total:160

Controle Experimental Co Exp

EurodontoThermal 16E co 16E exp 10 10
Morelli Thermo Plus 016" x 022" 16M co 16M exp 10 10
OrthometricFlexyThermalSmart 160 co 160 exp 10 10
Unitek/3M Nitinol Heat-activated 16U co 16U exp 10 10
EurodontoSuperElastic 19E co 19E exp 10 10
Morelli Superelastico 019" x 025" 19M co 19M exp 10 10
OrthometricFlexySuperElastic 190 co 190 exp 10 __10
Unitek/3M NitinolSuperelastic 19U co 19U exp 10 10

Os segmentos de fios do grupo experimental, tiveram suas porcoes distais
delimitadas em 5mm, com caneta marcadora, ficando definida como regido a receber o
tratamento térmico (Figura 2). Um mini macgarico ortodéntico a gas (Orto-Gas GB-2001,

Blazer S.A, Guangzhou, China) (Figura 3) foi utilizado por 3 segundos levando o fio ao
rubro (165000), sendo previamente abastecido completamente com gas butano. Tal

procedimento foi realizado em mesmo tempo, com todos os fios experimentais,
posicionados sob a chama, previamente calibrada com coloracdo AZUL, a temperatura
foi medida e controlada em +650°C, utilizando um medidor de temperatura portatil,
denominado Termopar (Novus, Smart Meter, Porto Alegre — RS, Brasil), para maior

controle da temperatura (Figura 4).

Figura 2: Afericdo dos 5mm distais. Figura 3: Momento inicial do tratamento térmico
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Figura 4: Termopar Smart Mater e fio ortodéntico sendo destemperado

Para o cegamento da amostra, o segundo pesquisador, nomeou aleatoriamente
as dezesseis embalagens, numerando de 1 a 16, de forma que o pesquisador
responsavel pela realizacdo dos ensaios desconhecia qual fio estava sendo testado, tal
codificacdo foi devidamente anotada e descodificada depois da analise estatistica.
(Figura 5)

Figura 5: Os 160 fios testados acondicionados em embalagens plasticas

Teste de Deflexao de 3 Pontos (ISO 15841)

O teste de deflexdo foi realizado na maquina de ensaio universal da marca
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EMIC, modelo DL 2000 (S&o José dos Pinhais, Parand, Brasil) (Figura 6) utilizando o
teste de curvatura de trés pontos, por ser considerado o que melhor simula a condigéo
clinica ortoddntica'® e foram aplicados para avaliar a relacdo das forcas durante a

ativacao e desativacao dos fios ortoddnticos a serem testados.

)

JQ

Figura 6: Emic DL 2000 e camara térmica Figura 7: Distancia interbraquetes

Para a fixacdo dos corpos de prova durante os ensaios, foi utilizado um
dispositivo metalico, composto por um suporte e dois pinos soldados verticalmente a
este, com diametro de 5mm cada, equidistantes 14mm (Figura 7). Em um pino foi fixado
um braquete metalico de pré-molar superior da marca Morelli (S0 Paulo, Brasil)
prescricdo Edgewise/Ricketts com 0° (zero grau) em torque e angulacéo, de slot .022”,
referéncia: 10.30.208. No outro pino foi fixado um tubo simples para molar superior, de
mesma marca, com 0° em torque, angulacdo e distal offset, referéncia: 20.31.241. As
pecas foram fixadas aos pinos metélicos do dispositivo, utilizando um segmento de fio
de aco inoxidavel de .021”x.025”, e elastico modular com o objetivo de manter o
alinhamento dos slots nas pecas e eliminar qualquer desalinhamento dos acessorios.
Por fim, utilizou-se um paquimetro digital para aferir a distancia interbraquetes pré-
determinada de 14mm®*.

Cada corpo de prova foi posicionado sob o braquete e 0 acessorio, o0 dispositivo
responsavel por exercer a forca, localizou-se no centro (equidistante do segmento de fio

ortodéntico posicionado), simulando a existéncia de um primeiro pré-molar mal
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posicionado. Os fios experimentais foram fixados no braquete com eléasticos modulares
da cor cinza (Morelli, Sorocaba, S&o Paulo, Brasil). Em seguida, o dispositivo de teste
foi adaptado a maquina de ensaios universal, parafusando o dispositivo a uma base
dentro do interior do compartimento da camara térmica (modelo Emic DL2000, Morelli,
Sorocaba, S&o Paulo), pois de acordo com a norma, os testes devem ser realizados
sempre a mesma temperatura para todos os grupos testados, sendo (36x1)°C a
temperatura de teste por ser préxima a bucal'’.

Obedecendo aos critérios do 1ISO 15.841, o teste de deflexdo de trés pontos foi
realizado em Maquina de Ensaio Universal com célula de carga de 50N (EMIC, modelo
DL 2000,Sao José dos Pinhais, Parand, Brasil). Os fios foram defletidos até 3,1mm,
com velocidade de 1mm por minuto em ativacdo e desativacao, totalizando um tempo
de 6 minutos e 12 segundos por ensaio (Figura 8). Os resultados foram registrados pelo
software Tesc, versao 3.01(Figura 9) que permite a construcdo de scripts de ensaios

em tempo real®.

Figura 8 - Dispositivo de simulacao clinica de trés pontos.
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Anélise Estatistica

A Norma ISO 15.841 recomenda 6 espécimes de cada amostra, entretanto, para
minimizar a chance de algum erro técnico e aumentar a confiabilidade dos resultados,
um numero de 10 espécimes foi escolhido, para cada grupo.

Para avaliacao dos resultados utilizou-se a forca produzida em 1,0mm da curva
de carregamento e descarregamento por apresentarem menor desvio padrdo. Todos 0s

procedimentos estatisticos foram executados no programa Statistica v.5.1 (StatSoft Inc.,

Tulsa, USA).
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Figura 9 — Curva da carga/deflexdo no software Tesc 3.01

Os dados foram descritos pelos parametros de média e desvio padrdo. Para
verificar se os dados possuiam distribuicdo normal utilizou-se o teste de Kolmogorov-
Smirnov. Nenhuma medida apresentou desvio significativo da normalidade. Para
comparar as medidas do grupo Controle com as do Experimental foi utilizado o teste t,

adotando nivel de significancia de 5% (p<0,05).
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TABELA DA CODIFICACAO DO CEGAMENTO

CEGAMENTO| ABREVIATURA GRUPO DIMENSOES
1 16U co Unitek controle .016” x .022”
2 19M exp Morelli experimental .019” x .025”
3 16E con Eurodonto controle .016” x .022”
4 190 exp Orthometric experimental | .019” x .025”
5 160 co Orthometric controle .016” x .022”
6 19E exp Eurodonto experimental | .019” x .025”
7 16M co Morelli controle .016” x .022”
8 19U exp Unitek experimental .019” x .025”
9 19U co Unitek controle .019” x .025”
10 16U exp Unitek experimental .016” x .022”
11 19E co Eurodonto controle .019” x .025”
12 16E exp Eurodonto experimental | .016” x .022”
13 190 co Orthometric controle .019” x .025”
14 160 exp Orthometric experimental | .016” x .022”
15 19M co Morelli controle .019” x .025”
16 16M exp Morelli experimental .016” x .022”

* Os fios foram testados nesta sequéncia.
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